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แบบฟอร์มขอรับทุนโครงการ 
เสนอต่อคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 

ภายใต้ทุนอุดหนุนแผนงานยุทธศาสตร์เป้าหมาย (Spearhead) ด้านสังคม แผนงานระบบบริการสุขภาพ: 
การพัฒนาระบบบริการเพื่อการดูแลภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุขอย่างครบวงจร 

-------------------------------- 
โครงการย่อยท่ี 6.2 Smart Standard of Practices (SOPs) and Smart Tools 
หัวหน้าโครงการ 
          ผศ.ดร.ปรัชญานันท์ เที่ยงจรรยา  ต าแหน่ง ผู้ช่วยศาสตราจารย์ คณะพยาบาลศาสตร์  
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
ผู้ร่วมด าเนินโครงการ 
          ผศ.ดร.ทิพมาส  ชิณวงศ์  ต าแหน่ง ผู้ช่วยศาสตราจารย์ คณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
ความเป็นมาและความส าคัญ 

องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ประกาศให้การระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) เป็นลักษณะการระบาดใหญ่ทั่วโลก (Pandemic) และถือว่าเป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่าง
ประเทศ (Public Health Emergency of International Concern) โดยมีค าแนะน าให้ทุกประเทศ
เร่งรัดการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรค (กระทรวงสาธารณสุข, 2563) ประเทศไทยเป็นหนึ่งในประเทศที่มี
การแพร่ระบาดของโรคท่ีรวดเร็ว พบจ านวนผู้สัมผัสหรือเป็นกลุ่มเสี่ยง ทั้งท่ีมีอาการและไม่มีอาการจ านวนมาก
ขึ้น ตั้งแต่เดือนมกราคมเป็นต้นมา จากรายงานผลด าเนินการคัดกรองผู้ป่วยที่มีอาการตามนิยามเฝ้าระวังโรค 
พบว่าร้อยละ 60 ของผู้ติดเชื้อเป็นผู้ที่เดินทางมาจากต่างประเทศ พบผู้ติดเชื้อในประเทศไทยในกลุ่มอาชีพเสี่ยง
สูงที่จะสัมผัสกับนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาจากพ้ืนที่ระบาดและผู้ป่วย ได้แก่ พนักงานขับรถ มัคคุเทศก์ 
พนักงานขายของตามสถานที่ที่มีนักท่องเที่ยวจ านวนมาก และบุคลากรทางการแพทย์ (กระทรวงสาธารณสุข, 
2563) 

ในช่วงที่มีสถานการณ์การระบาดของโรค COVID-19 กระทรวงสาธารณสุข ได้ก าหนดหลักเกณฑ์
ต่างๆ เพ่ือใช้เป็นแนวทางการด าเนินการในทุกพ้ืนที่และทุกภาคส่วน เช่น การก าหนดหลักเกณฑ์ลักษณะและ
แนวทางจัดการสถานที่ควบคุมเพ่ือสังเกตการเริ่มป่วย (Quarantine) กรณีผู้เดินทางจ านวนมากกลับจากพ้ืนที่
เสี่ยงสูง เพ่ือให้หน่วยงานที่รับผิดชอบทั้งในสังกัดและนอกสังกัด ได้ใช้เป็นแนวทางในการด าเนินการที่
เหมาะสมโดยมีหลักการในการแยกประเภท และแนะน าการกักกัน/แยกกัก เป็นต้น ซึ่งจังหวัดสงขลามีความ
เฉพาะของพ้ืนที่ที่มีเขตรอยต่อกับประเทศพ้ืนบ้านซึ่งมีการระบาดของโรค COVID-19 เช่นกัน ตามการ
คาดการณ์สถานการณ์ พบว่า เมื่อขั้นตอนการตั้งด่านตรวจคนเดินทางข้ามจังหวัดจากพ้ืนที่เสี่ยงและ
กระบวนการคัดกรองระดับท้องถิ่นสามารถยกระดับความเข้มข้นมากขึ้น และพบผู้เข้าเกณฑ์เฝ้าระวัง ซึ่งทาง
โรงพยาบาลจะรับมาเข้ากระบวนการตรวจยืนยัน จึงต้องมีเครื่องมือและสิ่งอ านวยความสะดวกในการรองรับ
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ให้เหมาะสมและทันเวลา (กระทรวงสาธารณสุข, 2563) จากสถานการณ์วิกฤติของประเทศจากภัยดังกล่าว 
จังหวัดสงขลา โดยความร่วมมือของทุกภาคส่วน ได้เริ่มด าเนินงานตามแนวนโยบายของรัฐในทุกเรื่อง เพ่ือให้
เกิดการขับเคลื่อนงาน ยกระดับการเรียนรู้ และการมีส่วนร่วมของประชาชน โดยเฉพาะการบริหารจัดการใน
รูปแบบ State Quarantine และ Local Quarantine โดยมีแนวทางการด าเนินงานที่ต้องจับมือรวมพลัง
ร่วมกับเครือข่ายภาครัฐ สถาบันวิชาการ ภาคธุรกิจเอกชน และภาคประชาสังคมในพื้นที่  

เมื่อรัฐบาลไทยได้ประกาศให้การระบาดของโรค COVID-19 เป็นสถานการณ์ภัยพิบัติฉุกเฉิน ท าให้ทุก
จังหวัดต้องมีแผนและมาตรการรับมือกับภัยนี้ มาตรการที่ส าคัญในระดับประเทศคือ การบริหารจัดการ
สถานที่ควบคุมโรคที่ภาครัฐจัดตั้งขึ้น (State Quarantine) แบบบูรณาการ โดยมีหน่วยงานเครือข่ายทั้งใน
และนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ทั้งภาครัฐและภาคเอกชน ทั้งที่เป็นและไม่เป็นหน่วยงานทางการแพทย์
และสาธารณสุข เข้าร่วมปฏิบัติการหรือช่วยสนับสนุนภารกิจตามมาตรการส าคัญที่ก าหนดไว้ ได้แก่ การคัด
กรองและเฝ้าระวังผู้ป่วยที่ด่าน สถานพยาบาล และชุมชน (Capture) โดยท าการคัดกรองที่ช่องทางเข้าออก
ระหว่างประเทศทุกช่องทาง กรณีผู้เดินทางที่มาจากท้องที่หรือเมืองท่านอกราชอาณาจักรซึ่งเป็นเขตติด
โรคติดต่ออันตราย ให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ พิจารณา
ด าเนินการหรือออกค าสั่งตามความในมาตรา 40 (3) แห่งพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 ให้กักกันบุคคล
ดังกล่าวไว้ ณ สถานที่ซึ่งเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศก าหนด
เป็นระยะเวลาไม่น้อยกว่า 14 วันจนกว่าจะพ้นระยะติดต่อของโรคหรือสิ้นสุดเหตุอันควรสงสัย โดยห้ามบุคคล
ดังกล่าวออกจากสถานที่ที่ก าหนดเด็ดขาด เว้นแต่ได้รับอนุญาตจากเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อในพ้ืนที่ และ
ตลอดระยะเวลาที่บุคคลดังกล่าวถูกกักกัน ต้องปฏิบัติตามค าสั่งหรือค าแนะน าของเจ้าพนักงานควบคุม
โรคติดต่อในพ้ืนที่โดยเคร่งครัด ทั้งนี้ ให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อในพ้ืนที่หรือผู้ที่ได้รับมอบหมายเฝ้าระวัง
มิให้บุคคลดังกล่าวออกจากสถานที่ที่ก าหนดและติดตามอาการอย่างใกล้ชิด (กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 

        จังหวัดสงขลาได้มีการเตรียมรับมือกับสถานการณ์การระบาดของโรค โดยอาศัยความร่วมมือของทุก
ภาคส่วนที่ท างานอย่างบูรณาการ และมีกระบวนการบริหารจัดการทั้งในส่วนของหน่วยงานภาครัฐ เอกชน 
และชุมชนอย่างมีประสิทธิภาพ เพ่ือให้เกิดผลลัพธ์สู่เป้าหมายของประเทศ นั่นคือ ลดการติดเชื้อรายใหม่และ
ทุกคนมีความปลอดภัยจากการติดเชื้อ และเนื่องจากพ้ืนที่บางส่วนของจังหวัดสงขลาติดเขตชายแดน
ต่างประเทศ และมีประชาชนที่มีการเคลื่อนย้ายเข้าออกในพ้ืนที่สามจังหวัดชายแดนใต้สูง การจัดการบริหาร
ความเสี่ยงในพ้ืนที่จึงมีความส าคัญ ดังนั้น เพื่อให้การเฝ้าระวังป้องกันและควบคุมโรคจากผู้เดินทางซึ่งมา
จากท้องที่หรือเมืองท่านอกราชอาณาจักรด าเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพ จ าเป็นต้องมีมาตรการและ
แนวทางการด าเนินการที่ชัดเจน มีมาตรฐานการท างาน และรูปแบบการจัดการแบบบูรณาการในพื้นที ่ทั้ง
ในมิติการท าเชิงรุกในการค้นหากลุ่มเสี่ยงและการจัดการเมื่อพบ การเชื่อมโยงระบบการดูแลและรับส่งผู้ป่วยที่
สอดคล้องและเป็นไปตามบริบทของพ้ืนที่ และการประสานงานกับหน่วยงานภาคีเครือข่ายในพ้ืนที่เสี่ยง ได้แก่ 
ด่านตรวจคนเข้าเมือง โรงแรม และธุรกิจท่องเที่ยวและบริการ โดยอาศัยความร่วมมือของชุมชน โดยเฉพาะ
กลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุข ผู้น าชุมชน ผู้น าศาสนาและกลุ่มรัฐวิสาหกิจชุมชน พนักงานโรงแรม พนักงานของ
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ธุรกิจท่องเที่ยวและบริการ เจ้าหน้าที่ต ารวจตรวจคนเข้าเมืองและสถานกักกัน และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ซึ่งมี
บทบาทส าคัญในการร่วมมือกันออกแบบมาตรฐานการปฏิบัติกงาน และแนวทางการด าเนินงานเพ่ือป้องกัน 
ควบคุมการติดเชื้อดังกล่าว อันจะส่งผลลัพธ์ทางอ้อมในการเพ่ิมผลิตภาพให้กับธุรกิจท่องเที่ยว ความปลอดภัย
ในชีวิตและบริการ รวมถึงช่วยฟ้ืนฟูเศรษฐกิจของประเทศ 

        เพ่ือเป็นการเตรียมการรองรับผลกระทบจากวิกฤตการระบาดของโรค COVID-19 ดังกล่าวข้างต้น จึง
จ าเป็นต้องจัดท ามาตรฐาน สมรรถนะ โดยใช้การด าเนินงานแบบชุมชนเป็นฐานเพื่อเตรียมความพร้อมและ
รับมือในภาวะวิกฤตจากสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคโควิด-19 ในพื้นที่เสี่ยง โดยมีวัตถุประสงค์ทั่วไส า
หรับการตอบสนองในระยะนี้ คือ การมีมาตรฐาน แนวทางในการป้องกันการแพร่ขยายของการระบาดของโรค 
การสร้างความเข็มแข็งของชุมชนในการป้องกันโรค และการวางแผนรับมือกับภาวะวิกฤต รวมถึงการจัดการ
วิกฤต (Crisis management) โดยใช้ชุมชนเป็นฐาน (Community-based management) ช่วยลดผลกระทบ
ทางด้านสุขภาพ เศรษฐกิจ การท่องเที่ยว สังคม และความมั่นคงของประเทศ โดยใช้มาตรฐาน และแนวทาง
การเฝ้าระวัง กักกัน แยกกัก และดูแลผู้ป่วยตั้งแต่เริ่มแรก รวมถึงการส่งต่อที่มีประสิทธิภาพ ตลอดจนการ
สื่อสารข้อมูลความเสี่ยงและเหตุการณ์ที่ส าคัญในรูปแบบเฉพาะตามบริบทของชุมชน สามารถใช้งานได้
ทันท่วงท ีเพ่ือลดผลกระทบทางสังคมและเศรษฐกิจให้น้อยที่สุดผ่านความร่วมมือหลายภาคส่วน 
วัตถุประสงค์ของโครงการ 

เพ่ือพัฒนามาตรฐาน แนวทางปฏิบัติ เครื่องมือ เทคโนโลยี และนวัตกรรม ส าหรับเป็นแนวทางปฏิบัติ
ในการจัดระบบการจัดระบบการคัดกรอง เฝ้าระวัง และป้องกันการติดเชื้อโรค COVID-19 และการป้องกัน
ผลกระทบด้านจิตใจ ในพ้ืนที่เสี่ยง  
พื้นที่ด าเนินการ/กลุ่มเป้าหมาย 

พื้นที่ด าเนินการ ได้แก่ จังหวัดสงขลา ซึ่งใช้พ้ืนที่เป้าหมายหลักในการด าเนินการ คือ อ าเภอสะเดา 
อ าเภอคลองหอยโข่ง และอ าเภอสิงหนคร เพ่ือด าเนินโครงการแบบครบวงจรเป็นโมเดลต้นแบบ 

กลุ่มเป้าหมายหลัก ได้แก่  
      1. กลุ่มเจ้าหน้าที่และพนักงานที่ไม่ใช่สายวิชาชีพทางการแพทย์ (Non-professional healthcare 
worker) ที่ท างานในด่านตรวจคนเข้าเมืองและกลุ่มธุรกิจการท่องเที่ยวและบริการที่เกี่ยวข้อง ใน 3 อ าเภอ
ดังกล่าว มีรายละเอียดดังนี้ 

1.1 ด่านตรวจคนเข้าเมืองจังหวัดสงขลา  
1.2 ท่าอากาศยานนานาชาติหาดใหญ่ 
1.3 ด่านตรวจคนเข้าเมืองทางน้ าจังหวัดสงขลา อ าเภอสิงหนคร 
1.4 โรงแรม โฮมสเตย์ เกสเฮาส์ และภาคธุรกิจบริการที่เกี่ยวข้อง เช่น บริษัททัวร์ รถและเรือโดยสาร 

ร้านอาหาร สถานบันเทิง ร้านนวดและสปา ในพ้ืนที่อ าเภอสะเดา อ าเภอคลองหอยโข่ง และอ าเภอสิงหนคร
จังหวัดสงขลา 
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1.5 องค์การบริหารส่วนต าบล ผู้น าชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข องค์กรเอกชน และประชาชนใน
พ้ืนที่อ าเภอสะเดา อ าเภอคลองหอยโข่ง และอ าเภอสิงหนคร 
      2. กลุ่มเจ้าหน้าที่วิชาชีพสุขภาพ ได้แก่ เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ส านักงานสาธารณสุข
อ าเภอ และโรงพยาบาลที่เกี่ยวข้อง ในพ้ืนที่อ าเภอสะเดา อ าเภอคลองหอยโข่ง และอ าเภอสิงหนคร 
เป้าหมาย 

ร้อยละ 90 ของพ้ืนที่เสี่ยงมีการใช้รูปแบบ มาตรฐาน แนวทางปฏิบัติ เครื่องมือ เทคโนโลยี และ
นวัตกรรม ส าหรับเป็นแนวทางปฏิบัติในการจัดระบบการคัดกรอง เฝ้าระวัง และป้องกันการติดเชื้อโรค 
COVID-19  
วิธีด าเนินการ 

1. รวบรวมและสังเคราะห์ข้อมูลองค์ความรู้จากเอกสารที่เกี่ยวข้องของกระทรวงสาธารณสุขและ 
WHO และข้อมูลจากบันทึกประสบการณ์ในการเข้าไปมีส่วนร่วมในการบริหารจัดการระบบการป้องกันและ
ควบคุมการแพร่กระจายของโรค COVID-19 ในและนอกสถานบริการ 

2. ประชุมเชิงปฏิบัติการกับทีมงานคณะท างานในพ้ืนที่และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง วางแผนลงพื้นที่เพ่ือ
ส ารวจและจัดท าแผนปฏิบัติการในการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายเชื้อ COVID-19 ทบทวนปรับปรุง
ให้สอดคล้องบริบทของพ้ืนที่ สถานการณ์ปัจจุบันของประเทศ โดยพัฒนารูปแบบการจัดระบบการบริการและ
การบริหารจัดการพ้ืนที่ตามแนวทางและหลักการของแผนการป้องกันและบรรเทาสาธารณภั ยแห่งชาติ พ.ศ. 
2558 ยุทธศาสตร์โรคติดต่ออุบัติใหม่ของภูมิภาคเอเชียแปซิฟิก ความมั่นคงด้านสุขภาพของโลก และตามแนว
ทางการบริหารจัดการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินของ WHO (2019 Novel Coronavirus (2019-nCoV) Strategic 
Preparedness and Response plan for the South East Asia Region) แนวทางการจัดท าการสื่อสารและ
แนวทางการด าเนินการเรื่องโรค COVID-19 ส าหรับสถานประกอบการ  

3. ตรวจเยี่ยมพ้ืนที่ (Site Visit & Walk through Survey) และปรับระบบในการป้องกัน ควบคุม 
และการจ ากัด (Mitigation) การแพร่กระจายเชื้อ กรณีเกิดเหตุในพ้ืนที่ร่วมกับทีมท างานของพ้ืนที่ และ
ออกแบบมาตรฐาน แนวทางการปฏิบัติการป้องกัน ควบคุม และจ ากัดวงการแพร่กระจายเชื้อของพ้ืนที่ 

4. ประชุมร่วมกับทีมในพ้ืนที่ หรือประชุมผ่านระบบออนไลน์ เพ่ือถอดบทเรียนการปรับระบบของ
พ้ืนที่ โดยใช้หลักการ PDCA (First cycle) และประเมินผลลัพธ์และผลกระทบทางสังคม จากการน าต้นแบบ
การจัดการไปใช้ และปรับปรุงมาตรฐานการปฏิบัติงานฯ 

5. ถอดบทเรียนการปรับระบบของพ้ืนที่ โดยใช้หลักการ PDCA (Second cycle) กับผู้เกี่ยวข้องใน
พ้ืนที่ (KM/Focus group/AAR) 

6. รวบรวมและจัดเก็บข้อมูลผ่านระบบออนไลน์ วิเคราะห์ข้อมูล และจัดท ารายงาน 
7. สรุปผลและให้ข้อเสนอเชิงนโยบายเพื่อขยายผลในสถานการณ์โรคระบาดในอนาคต  
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ระยะเวลาด าเนินงาน 
 1 มกราคม 2564 – 31 ธันวาคม 2564 

กิจกรรม ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. 

- ทบทวนข้อมูล รูป
แบบเดิมในการ
ท างานของจังหวัด
สงขลาและผู้ที่
เกี่ยวข้อง 

x x x             

- น าเสนอโครงร่าง
การวิจัย/ปรับปรุง
แก้ไข 

x x x             

- ประสานงานพื้นที่
เป้าหมายในการ
ด าเนินงาน 

x x x x 
 

           

- ทบทวน
วรรณกรรม และ
พัฒนามาตรฐาน 
ระบบการด าเนินงาน
ในภาวะฉุกเฉิน และ
แนวปฏิบัติการ
สื่อสารการประเมิน
และการดูแลกลุ่ม
เสี่ยงและผู้ป่วยกรณี
มีการระบาดซ้ าใน
พ้ืนที่ 

  x x x x x x x x      

- ประชุมเชิง
ปฏิบัติการกับทีม
คณะท างานของ
พ้ืนที่ เพื่อพัฒนา
คู่มือ มาตรฐาน และ
สมรรถนะ 

   x x x x x x       
 
 
 
 

 
- เก็บรวบรวมข้อมูล      x x x x x x x x x  
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กิจกรรม ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. 

- วิเคราะห์ข้อมูล 
ประเมินผลกระทบ 
ผลลัพธ์ 

         x x x x   

- เขียนรายงานวิจัย
ฉบับสมบูรณ์ 

            x x x 

- น าเสนอราย
งานวิจัยฉบับ
สมบูรณ์ 

              x 

 
ตัวช้ีวัดความส าเร็จ  

1. ผลผลิต (Output)  
- มีมาตรฐานการปฏิบัติงานในการสถานการณ์ฉุกเฉินการแพร่ระบาดซ้ าของโรคติดเชื้อ COVID-19   
2. ผลลัพธ์ (Outcome) 
- ได้ต้นแบบมาตรฐานการด าเนินงานควบคุม ป้องกันบการระบาดของโรคติดเชื้อ COVID-19  ในพ้ืนที่

เสี่ยง และสามารถเป็นตัวอย่างในการจัดบริการให้แก่พ้ืนที่ใกล้เคียงได ้
3. ผลกระทบ (Impact) 
- จ ากัดวงของการระบาด ลดปัญหาการกลับมาระบาดซ้ าของโรค COVID-19 ซึ่งส่งผลกระทบในวง

กว้างต่อสุขภาพและความเป็นอยู่ของประชาชนในพื้นท่ีภาคใต้ที่มีความหลากหลายของวัฒนธรรม  
 - ลดผลกระทบต่อธุรกิจโรงแรม ท่องเที่ยว และบริการ และคุณภาพชีวิตของคนในชุมชน เพ่ือให้
ประชาชนในพ้ืนที่ภาคใต้สามารถกลับมาใช้ชีวิตที่มีคุณภาพชีวิตที่ดี มีความปลอดภัย และมีความมั่นคงทาง
เศรษฐกิจต่อไปได้ในสภาวะปกติใหม่ 
 
 
 
    ลงนาม………………………………………………………………หัวหน้าโครงการ  

                             (ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญานันท์ เที่ยงจรรยา) 
         ต าแหน่ง  ผู้ช่วยศาสตราจารย์     

 


